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 را آن و دارند توافق بیماران درمان و دانشجویان آموزش امر در شواهد به استناد کارگیری به ضرورت بر ایران سنتی طب نظران صاحب بیشتر هدف: و زمینه
 کوریکولوم در شواهد به استناد کارگیری به وضعیت بررسی منظور بهحاضر  مطالعهرو،  از این دانند. می رشته این کردن روزآمد در ناپذیر اجتناب امری
 شد. انجام ایران سنتی طب یها دانشکده
 دیدگاه رودررو، و انفرادی عمیق، یافته، سازمان نیمه مصاحبه روش از استفاده با محتوا تحلیل روش به که بود کیفی مطالعه یک پژوهش این کار:روش 
 کند. می بررسی ایران سنتی طب یها دانشکده کوریکولوم در ،شواهد به استناد کارگیری به وضعیت مورد در را ایران سنتی طب نظران صاحب
 به نحوه و ایران سنتی طب موجود کوریکولوم در) enicidem desab ecnedivE( MBE وضعیت اصلی مایه درون 5 در پژوهش این های یافته :ها یافته
 گردید. بندی طبقه فرعی دسته تعدادی و سنتی طب یها دانشکده در آن کارگیری
 مبتنی عملکرد مفهوم ،بنابراین .است ناکافی اما مرتبط شواهد به استناد با نوعی به سنتی طب تخصصی یادکتر آموزشی برنامه محتوای از بخشی گیری: نتیجه
 شود. داده آموزش کاربردی صورت به و دوره طول در باید شواهد بر
 کوریکولوم ایران، سنتی طب شواهد، بر مبتنی پزشکی :ها کلید واژه
 
 
 مجله مركز مطالعات و توسعه آموزش پزشكي 
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 مقدمه
 آمریکا پزشکیهای  هدانشکد انجمن 2990 سال در
 lacidem naciremA fo noitaicossAیا  CMAA(
 اساس بر را پزشکی های دانشکده اهداف )segelloc
 هنگام پزشکی دانشجویان که هایی مهارت و دانش های ویژگی
 از یکی نمود. مشخص ،باشند نموده کسب بایدآموختگی  دانش
 و دریافت توانایی باید دانشجویان که است آن ،اهداف این
 داشته را منابع سایر و الکترونیک منابع از اطلاعات مدیریت
 مربوط گیری تصمیم و لهأمس حل برای ،اطلاعات آن از و باشند
 در CMAA ).0( نمایند استفاده جامعه و افراد از مراقبت به
 است کرده تأکید »05 قرن پزشکان« عنوان تحت خود گزارش
 پزشکی دانشجویان که باشد ای گونه به باید آموزش یندافر که
 استفاده روز لازم های آوری فن و اطلاعات از راحتی به بتوانند
 ).5( کنند
 مشخص آمریکا پزشکی مؤسسه گزارش وجود، این با
 عدم سبب به پزشکان خطاهای از بزرگی بخش که سازد می
 هوشیارانه، استفاده .است طبابت شیوه بهترین از آنان آگاهی
 ،شواهد بر مبتنی طبابت در پژوهش نتایج از شفاف و مند نظام
 ).3( گردد خطاها این کاهش باعث تواند می
 سالیان از پس که ایرانی) (طب ایران سنتی طب مکتب
 معتبر های دانشگاه و آموزشی محافل به بار دیگر ،متمادی
 از مانده جای  به فراوان کتب بر علاوه ،است یافته راه کشور
 سالیان از که است اطلاعاتی حاوی ایرانی، گرانقدر دانشمندان
 است. گرفته قرار استفاده مورد و یافته انتقال نسل به نسل دور
 سیستم در را خود جایگاه آرام آرام رشته این که اکنون
 و معتبر منابع شناسایی یابد، می باز کشور درمانی و آموزشی
 آموزش برای اطمینان قابل و صحیح مستند، شواهد از استفاده
  است. ضروری بیماران درمان و دانشجویان
 این نظران صاحب بیشتر که دهد می نشان قبلی مطالعات
 آموزش امر در شواهد به استناد کارگیری به ضرورت بر ،رشته
 اجتناب امری را آن و دارند توافق ،بیماران درمان و دانشجویان
 این آیا )، اما5( دانند می رشته این کردن روزآمد در ناپذیر
 رشته این تخصصی یادکتر دانشجویان کوریکولوم در مفهوم
 طب یها دانشکده درمان و آموزش روند در یا و دارد وجود
 یها دانشکده اسیسأت وجود با شود؟ می گرفته کار به سنتی
 دانشجوی دوره 5 پذیرش و 6230 سال از ایران سنتی طب
 این به پاسخگویی برای ای مطالعه کنون تا رشته، ایندر  DhP
 به حاضر مطالعه رو، از این است. نگرفته صورت الاتؤس
 در شواهد به استناد کارگیری به وضعیت بررسیمنظور 
 .انجام شد ایران سنتی طب یها دانشکده
 
 کار روش
 طب یها دانشکده در 1930 سال در که کیفی پژوهش این
 و شاهد بهشتی، شهید تهران، پزشکی علوم یها دانشگاه سنتی
 در رو و انفرادی مصاحبه روش از استفاده با شد، انجام شیراز
 طب نظران صاحب دیدگاه بررسی به محتوا، تحلیل روش و رو
 هدفمند صورت به گیری نمونه .پرداخت ایران سنتی
 اشباع به رسیدن تا وشد  آغاز) gnilpmas lufesopruP(
 یافت. ادامه )noitarutaS( اطلاعات
 با یافته ساختار نیمه مصاحبه اطلاعات آوری جمع ابزار
 پرسیده پژوهشگران از یکی توسط که بود باز سؤال تعدادی
 و بود دقیقه 15-16 بین متوسط طور به مصاحبه مدت شد.
 شوندگان، مصاحبه از برخی با اطلاعات تکمیل برای گاهی
  گرفت. صورت مجدد مصاحبه
 طرح، در کنندگان شرکت تک تک با مصاحبه انجام برای
 طرح، از مختصری معرفی از پس و شد گرفته تماس تلفنی
 در گردید. مشخص ها آن نظر طبق مصاحبه انجام مکان و زمان
 و طرح معرفی برگی 5 فرم مصاحبه، شروع از قبل مقرر، زمان
 و گردید تکمیل کنندگان شرکت کلیه توسط آگاهانه رضایت
 شد. گرفته اجازه ها آن از مصاحبه ضبط مورد در ،نهایت در
 همچنین و صوت ضبط دستگاه از استفاده با ها مصاحبه کلیه
 بر ها داده تحلیل منظور به سپس و گردید ضبط همراه تلفن
 کلیه مطالب که این از اطمینان جهت شد. پیاده کاغذ روی































 همکاران وکرد افشاری  ی...هااستناد به شواهد در دانشکده  جایگاه
 یک که صورت این به گردید. انجام نفر 5 توسط کار این ،آن)
 دوم نفر و نمود پیاده کاغذ روی بر و شنید را ها مصاحبه نفر
 بر شده پیاده مطالب با و کرد گوش را ها آن دوباره (محقق)
 تایپ از پس شده پیاده متن ،نهایت در داد. مطابقت کاغذ روی
 و) kcehc rebmemM( گردید ارسال کنندگان شرکت برای
 های داده عنوان به ،آنان توسط نهایی تکمیل و ییدأت از پس
 گرفت. قرار استفاده مورد پژوهش
 tnetnoC( محتوا تحلیل روش به ها داده تحلیل
 بدین گرفت. صورت ها داده آوری جمع با همزمان) sisylana
 به و یافت گسترش پژوهش سؤال و هدف ابتدا در که ترتیب
 را ها داده محتوای از خاصی انواع که ها سؤال از ای مجموعه
 به خط ها داده بار چندین سپس گردید. تقسیم کند می مشخص
 با آن در موجود کلیدی مفاهیم و جملات و شد مطالعه خط
 ). 5، 6( شد بندی طبقه و کدگذاری ،سؤالات مجموعه به توجه
 توصیفات از برگرفته معنایی واحدهای اساس بر کدها
 یا ها تفاوت اساس بر سپس و استخراج ،کنندگان شرکت
 به بندی طبقه شد. بندی تقسیم مختلف طبقات در ها شباهت
 گیرد قرار طبقه یک در فقط کد هر که گرفت صورت نحوی
 مداوم مقایسه روش اساس بر ها شاخص هیارا برای سپس ).5(
 ها مصاحبه متون کلیه) dohtem nosirapmoc tnatsnoC(
 شرکت از هریک به همچنین گردید. گذاری شماره خط به خط
 تمامی ،نهایت در و شد داده 30 الی 0 کد کنندگان
 و کننده شرکت کد اساس بر ،آمده دسته ب های مایه درون
 گردید. تنظیم جدولی در خط شماره
 ها داده بررسی و مطالعه از استفاده با ها، داده پایایی و روایی
 گرفت انجام همکاران سایر توسط ها داده تحلیل و بازنگری و
 از اجازه کسب با اخلاقی ملاحظات .)kcehc reeP(
 حق آن، انجام از هدف و پژوهش ماهیت توضیح ،ولینؤمس
 قبول عدم یا قبول جهت کنندگان شرکت از یک هر انتخاب
 از اطمینان طرح، از ای مرحله هر در پژوهش در شرکت
 به بنا به دست آمده نتایج اعلام و اطلاعات بودن محرمانه
 که شد نشان خاطر ،علاوه به گردید. رعایت آنان درخواست
 یافت. خواهد انتشار نام بی صورت بهها  یافته
 
 ها یافته
 همگی که کردند شرکت پژوهش این در نفر 30 ،مجموع در
 سال 65/6 ± 5/5 کنندگان شرکت سنی میانگین .بودند مرد
 نفر 6 ،تعداد این از .بود سال) 56 حداکثر و 63 (حداقل
 نفر 0 و پایه علوم های گروه از نفر 5 داروساز، نفر 5 پزشک،
 غیر ،کنندگان شرکت از نفر 5 .بودند پزشکی غیر مدرک دارای
 جزء که DhP دوره آخر سال (دانشجویان علمی تأهی
 های دانشگاه علمی تأهی بقیه و بودند) رشته این مدرسین
 شرکت آشنایی سابقه متوسط .بودند کشور پزشکی علوم
 حداکثر و 5 (حداقل سال 90/0 ± 3/5 سنتی طب با کنندگان
 سال 30/5 ± 3/5 زمینه این در کار سابقه متوسط و سال) 15
 بود. سال) 15 حداکثر و 3 (حداقل
 نفر 5 و آکادمیک تحصیلات نفر 5 شخصی، مطالعه نفر 30
 سنتی طب حکمای از یادگیری و متفرقه های کلاس در شرکت
 شرکت 30 همه کردند. ذکر سنتی طب با خود آشنایی نحوه را
 و لیفأت زمینه در نفر 00 پژوهش، و آموزش زمینه در ،کننده
 فعالیت سنتی طب درمان زمینه در نیز نفر 5 و کتاب ترجمه
 ند.شتدا
 MBE وضعیت اصلی مایه درون 5 ،پژوهش این در
 موجود کوریکولوم در) enicidem desab ecnedivE(
 طب یها دانشکده در آن کارگیری به نحوه و ایران سنتی طب
 است. شده داده نشان 0 جدول در که آمد دست به سنتی
 مطالعه این در آمده دسته ب فرعي و اصلي هاي مایه درون .2 جدول
 فرعی یها تم اصلی یها تم
 شواهد به استناد وضعیت
 کوریکولوم در
 طراحی در شواهد به استناد وضعیت
 کوریکولوم
 اجرای در شواهد به استناد وضعیت
 کوریکولوم
 کارگیری به وضعیت
 در شواهد به استناد
 در نقادانه ارزیابی وMBE  آموزش وضعیت
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 درمان در MBE کارگیری به وضعیت ها دانشکده
 بیماران
 حال در یها نامه پایان و تحقیقات وضعیت
 انجام
 enicidem desab ecnedivE :MBE
 :کولومیکور یاستناد به شواهد در طراح تیوضع
 طب کوریکولوم در شواهد به استناد مفهوم وجود مورد در
 معتقد برخی .شتدا وجود نظر اختلاف تادانبین اس ،سنتی
 شرکت ندارد. وجود کوریکولوم در شواهد به استناد که ندبود
کوریکولوم « :گفت ،بود موافق نظریه این با که 5 شماره کننده
ین نفعلی بر اساس استناد به شواهد نوشته نشده است و ما چ
ها از متون  دانشجو روش استخراج بیماریواحدی نداشتیم که 
طب سنتی و تطبیق آن با جامعه بشری امروزی یا مردم را یاد 
 .»بگیرد
 کوریکولوم در شواهد به استناد که ندبود معتقد دیگر برخی
 کننده شرکت شود. تر کامل باید و است ضعیف اما ،دارد وجود
کوریکولوم بهتر از « :کرد بیان و بود موافق دوم نظر با 5 شماره
وجود دارد. باید یک  MBEیعنی  ؛تواند نوشته شود این هم می
این کار  ،در بازنگری لها شاء ن تر شود که ا مقداری پر رنگ
 .»شود می
چون این کوریکولوم « :بود معتقد نیز 5 شماره کننده شرکت
خود  است،تجربه اول است و تجربه اجرایی نداشته 
 .»کوریکولوم یک مقدار ضعف دارد
 :کولومیکور یاستناد به شواهد در اجرا تیوضع
 کوریکولوم اساس بر MBE به پرداختن چگونگی مورد در
از شرکت  ی. برخشتدا وجود نظر اختلاف نیز موجود
 و است خوب کولومیکور تیند که وضعبود کنندگان معتقد
 است. آن اجرای در فقط مشکل
از اهداف درس  یکی« :بود معتقد 5 شماره کننده شرکت
 ینقادانه و چگونگ یابیبا ارز انیدانشجو ییآشنا ،یمتون پزشک
خاص  یمورد نظر در مورد موضوع حیمطلب صح افتنی
 .»شود یبه آن پرداخته نم یلیخ ،باشد که در عمل یم
 اما ،کوریکولوم خوب است« :گفت 6 شماره کننده شرکت
هایی در آموزش به کار گرفت که مستندسازی شود.  باید روش
سازی و  در کوریکولوم آمده است و نیاز به محکم ،کلیات
ای  ضمانت اجرایی دارد که اگر درست اجرا شود و سلیقه
 .»نباشد کامل است
 و کوریکولوم فعض که ندبود معتقد نیز تاداناس از برخی
 شماره کننده شرکت دارند. وجود هم با دو هر اجرایی مشکل
 ،هدف درس مباحث جامع طب اسلامی ایرانی« :کرد بیان 50
که دانشجو بتواند مطالب را ارزیابی نقادانه  استهمین موضوع 
ترین را پیدا کند که اسم  و بین مطالب گوناگون صحیح دیانم
درس و نوع نگارش برنامه آن به طور کامل بیان کننده این 
که  ؛جرا نیز به این صورت اجرا نشده استو در ا ستیمطلب ن
 .»و اصلاح گردد اشدباید در بازنگری کوریکولوم مد نظر ب
های  وضعیت به کارگیری استناد به شواهد در دانشکده
 طب سنتی: وضع موجود
نقادانه در  یابیو ارز MBEآموزش  تیوضع -
 یدانشکده طب سنت
 که بودند معتقد ،پژوهش این در کننده شرکت ناتاداس اکثر
 با و نیست کافی حاضر حال در MBE کارگیری به و آموزش
 کننده شرکت پرداخت. بدان بیشتر باید ،آن اهمیت به توجه
 جستجوی دانشجویان آیا که الؤس این به پاسخ در 5 شماره
 اند؟ گرفته یاد تحصیل طول در را ها آن نقادانه ارزیابی و مطالب
آل  به حد ایده اما ،خوبی داشتیمبه نظر من توفیقات « :کرد بیان
 .»نرسیدیم
یک وقت ما آن چه « :گفت 5 شماره کننده شرکت
گوییم، یک وقت  برداشتمان است، روش صحیح است می
آن چیزی است که در حد  ،دهیم چیزی که آموزش می ایحرف 
ل و کاری که اجازه داریم در آن یامکانات از نظر وقت، وسا
داریم این کار  در حال حاضردهیم و  انجام می ،حد انجام دهیم
 .»کنیم را می
در حدی که حوزه کاری من « :گفت 5 شماره کننده شرکت
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عام نیست. کسی هم  ،این روش اما ،گفتم ها می روش را به آن
این روش را به ما نگفت. به همین دلیل معلوم نیست که این 
دانشجوی دیگر این را به عنوان یک  ،گویم یشی که من مرو
 .»روش بپذیرد
 مارانیدر درمان ب MBE یریبه کارگ تیوضع -
 به استناد فعلی وضعیت مورد در 5 شماره کننده شرکت
 در« :بود معتقد سنتی طب یها دانشکده درمان امر در شواهد
 یامروز یروش درمان بر اساس مستندات قطع حاضر، حال
 یبر اساس مستندات مخصوص به طب سنت شتریبلکه ب ست؛ین
 .»است
 به استناد به توجه میزان مورد در 6 شماره کننده شرکت
 به را عملی تجربه یک درمان، و آموزش امر در معتبر شواهد
دانشجویان بعد از شرح  ،ما کیدر کلین« :کرد بیان صورت این
م و یعلا ره،یغحال و تشخیص بیماری و نوع سوء مزاج و 
 ،کنند و بر همین اساس ها را در چند کتاب جستجو می نشانه
و با مشورت  کنند یمها را پیدا  و نحوه چینش آن هانوع دارو
شود. یعنی  می نیتدوپروتکل درمانی  ،استاد و سایر دانشجویان
معتبر و اصلی طب  منابعدهیم: به  ما چند کار مهم انجام می
 رهیغقانون، اکسیر اعظم و  سنتی که مورد وثوق همه است مثل
 .»کنیم ها را با شرایط و فرد موجود منطبق می این ومراجعه 
 در حال انجام یها نامه انیو پا قاتیتحق تیوضع
 تحقیقات ،شد مطرح مطالعه این در کهلی یمسا از دیگر یکی
 علوم مختلف یها دانشکده در انجام حال در یها نامه پایان و
 بعضی در گاهی و »سنتی طب« عنوان تحت پزشکی
 .بود سنتی طب یها دانشکده
ها  نیا« :بود معتقد مورد این در 5 شماره کننده شرکت
دسته به درد  کی م،یکن یم میها) را چند دسته تقس نامه انی(پا
بخش است و  جهیو نت یا شهیکار ر یعنی ،خورد یم یطب سنت
 گر،یگروه د کیباز کند.  یاز مشکل طب سنت ی تواند گره یم
 اما ،نداشته باشد یطب سنت یبرا یزیممکن است آن چنان چ
کند مثل ماده مؤثره  یها را خوب دارد حل م یکار آن طرف آب
 یخورد و طب سنت ینم یدرد چیبه ه نیا ست؟یماده چ نیا
است هم  نینابیب یسر کی. ستیل نیقا نیا یبرا یارزش چیه
هم کار  ،خورد یم دیبا استفاده از علوم جد یبه درد طب سنت
ها با علوم  نامه انیپا نیاز ا یکیافتد. اگر در  یدانشجو راه م
از  یکیثابت کرد که  یکس د،یپژوهش جد وهینه فقط ش دیجد
اگر راهش را درست رفته  ،اشتباه است یطب سنت یها روش
 یهم اگر کس یبه سبک طب سنت ی. ما حتمیریپذ یما م ،باشد
یاتفاق افتاده آن را هم م یاشتباه ییجا کیثابت کرد که 
ثابت کرد  دیو علوم جد دیبه سبک جد ی. اما اگر کسمیریپذ
مراجعه  یکه به طب سنت نیبدون ا ،اشتباه است یکه طب سنت
 یارزش و اعتبار چیما ه یبرا رد،یرا در نظر بگ طشیکند و شرا
پا درد خوب  یروغن برا نیا مییگو یل اگر ما مامث یبرا ،ندارد
 دیرا ما خودمان با نیالمفاصل خوب است، ا وجع یاست، برا
ده گانه  راتیالمفاصل چه نوع باشد، متغ وجع دیبا مییبگو
 ایاست  ینشده است، نوع بلغم ایدر نظر گرفته شده  شیبرا
 میکرد دیی. اگر ما تأمیریدر نظر بگ دیها را ما با نیا ؛یصفراو
اده کرد پا درد خوب است و رفت استف نیا یروغن برا نیکه ا
و طب  میکن یاشتباه م میکه ما دار میریپذ یآن وقت م ،و نشد
 ،کنند رهاطرفش را  کیکه  نیکند. اما نه ا یدارد اشتباه م یسنت
بروند  و رندیرا بگ دیجد یفقط پزشک ،کنند رهارا  یطب سنت
 یما نم ندیبگو ،نداد جهینت قشانیاگر تحق ،بکنند قیتحق کی
نه  ،رفتند و نگاه کردند دگاهیاز آن دها فقط  . چون آنمیریپذ
نگاه  یطب سنت دگاهیاز د اینگاه کنند  دگاهیکه از هر دو د نیا
 .»کنند
 :کرد بیان گونه این را خود نظر نیز 6 شماره کننده شرکت
متفاوت است. ما  یبا طب سنت یفارماکوگنوز ای یدرمان اهیگ«
 کیفقط با  م،ینده ییدارو چیه مارانیاز ب یلیخ یبرا دیشا
 نی. در عمیدرمان کن ییغذا یزهایپره ایساده  ییغذا میرژ
 کی. ستیآن ن هفقط مربوط به ماده مؤثر اهیگ کی ریتأث ،حال
که دارو  "هیصورت نوع"به نام  میدار یدر طب سنت یاصطلاح
که امروزه  یقاتیکند. اکثر تحق یم ریاساس در بدن تأث نیبر ا































 سوم شمارهدهم  دوره  پزشکی آموزش در توسعه های گام مجله
مواد  نیدارو به ا ریهمه تأث اما ،ما مهم است یها هم برا
 .»ستین
 
 گیری نتیجه و بحث
 پژوهش این در کنندگان شرکت بین نظر اختلاف وجود با
 کوریکولوم در شواهد به استناد وجود عدم یا وجود بر مبنی
 شرکت تاداناس اکثر ایران، سنتی طب تخصصی یادکتر دوره
 میزان و مقوله این در کوریکولوم ضعف به ،طرح این در کننده
 اشاره دانشجویان توسط اطلاعات تحلیل و تجزیه توانایی
 دکترای دانشجویان نظرات بررسی« مطالعه با که کردند
 این در دارد. همخوانی »خود آموزشی برنامه مورد در پرستاری
 یادکتر برنامه در شده تدوین یامحتو که است آمده مطالعه
 دروس، بعضی محتوای و نیست پذیر انعطاف ایران پرستاری
 یادکتر دوره درسی برنامه ساختار و شمول دامنه توالی،
 حل راه هیارا و تحلیل و تجزیه توانایی است نتوانسته ،پرستاری
 .)2( نماید فراهم را آنان ای حرفه مشکلات و لیمسا برای
 به مربوط فقط مشکل کوریکولوم، در ضعف وجود با البته
 اجرای چگونگی بلکه ،باشد نمی کوریکولوم طراحی نحوه
 نارضایتی این عوامل از یکی تواند می نیز موجود کوریکولوم
 دوره واحدهای کل درصد 50/5 از بیش که این وجود با باشد.
 طب جامع مباحث عربی، و فارسی پزشکی متون دروس به
 به که- متون تصحیح و شناسی کتاب اصول و ایرانی اسلامی
 آموزش هدف با ،رشته این مدرسان و نویسان برنامه عقیده
 ،-اند شده طراحی ،صحیح منابع و متون یافتن و نقادانه ارزیابی
 برای دروس این که بودند معتقد تاداناس همه دارد، اختصاص
 و نیست کافی شواهد بر مبتنی پزشکی و نقادانه تفکر آموزش
  دارند. ضعف مقوله این در دانشجویان
 های دانشکده و ها دانشگاه سایر در گرفته صورت مطالعات
 پزشکی کارگیری به در ضعف یدؤم نیز کشور پزشکی علوم
 پزشکی علوم مختلف یها رشته دانشجویان در شواهد بر مبتنی
 نقادانه تفکر میزان که این به توجه با البته ).9-50( باشد می
 ارزیابی مستقیم طور به ،پژوهش این در سنتی طب دانشجویان
 و نمود قطعی نظر اظهار توان نمی آن مورد در ،است نشده
 از استفاده با دیگری پژوهش در شود می پیشنهاد
 کالیفرنیا نقادانه تفکر نامه پرسش نظیر معتبر های نامه پرسش
 گیرد. قرار ارزیابی مورد
 ،پژوهش این در کننده شرکت انادتاس همه که نیا وجود با
 ایران سنتی طب در ضروری امر عنوان به را MBE
 که گونه آن ها، دانشکده در آن آموزش میزان اما ،ندستدان می
 بستگی واست  ای سلیقه بسیار ،دهد می نشان ها مصاحبه نتایج
 طوری به ؛دارد زمینه این در تاداناس انگیزه و آشنایی میزان به
 و دانشجویان آموزش در سعی ،علاقمند تاداناس برخی که
 که اند داشته زمینه این در ها نامه پایان طراحی یا و بیماران درمان
 در -شود می اجرا ها درمانگاه از یکی در که- آن نمونه یک به
 دلایل به تاداناس از دیگر برخی شد. اشارهها  یافته بخش
 توجه درمان و آموزش امر در شواهد به استناد به کمتر مختلف
 دارد همخوانیها  دانشکده سایر مطالعات با نیز این که اند کرده
 .)30، 50(
 امر در شواهد به استناد مفهوم کارگیری به و توجه میزان
 متفاوت ،سنتی طب مختلف های درمانگاه در نیز بیماران درمان
 قوی پژوهشی شواهد وجود با ،است مسلم که چه آن اما .است
 ایران سنتی طب در غیره و (اجماع) مروری مطالعات نظیر
به طور  سنتی، طب یها دانشکده در بیماران درمان)، 50(
 موردی مطالعات مانند تر پایین سطوح شواهد اساس بر معمول
 دلیل موضوع این چه اگر .باشد می متخصصین، نظر یا
 به شود سعی باید اما ،بود نخواهد ایران سنتی طب ناکارآمدی
 حرکت درمان در بالاتر اهمیت با شواهد کارگیری به سمت
) 60(و همکاران  icocirT مطالعه با نیز ها یافته این کرد.
 مورد این در )60(و همکاران  icocirT دارد. همخوانی
یا  CCA( قلب آمریکایی کالج راهنماهای« :دنگوی می
 قلب انجمن و) ygoloidrac fo egelloc naciremA
 که )noitaicossa traeh naciremAیا  AHA( آمریکا
 زیادی های پیشرفت ،شوند می تهیه قلبی های بیماری اداره برای
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 ؛دارند قرار ینیپا درجه در ،شواهد اهمیت نظر از ها نظریه این
 در شده استناد پژوهشی شواهد از درصد 25 که طوری به
 نظر یعنی C سطح جزء آمریکا، قلب انجمن راهنمای
 ها یافته این باشند. می استاندارد و موردی مطالعات متخصص،
 انجام به نیاز و پزشکی اقدامات شواهد در موجود های فاصله
 نمایان دانش در ها فاصله این بردن بین از برای را پژوهش
 ).60( سازد می
 تولید مشکلات به نیز بهداشت جهانی سازمان گزارش در
 این تر پایین سطوح شواهد از استفاده و سنتی طب در شواهد
 علمی مقالات بیشتر که آن توجه جالب« است: شده اشاره گونه
 که اند کرده استفاده هایی تحقیق روش از ،مکمل و سنتی طب
 ،روند می کار به مدرن های جراحی بررسی در معمولبه طور 
 با شاهد. یا کنترل بدون بیماران مجموعه و موردی گزارش مثل
 بالینی آزمون روش با نیز ای برجسته علمی شواهد وجود، این
 از بعضی سوزنی، طب کاربردهای از بسیاری مورد در تصادفی
 این .»دارد وجود دستی های درمان از بعضی و گیاهی داروهای
و همکاران (به نقل از چنگیز  کچویی عطایی که است حالی در
 مخالف نتایجی به اصفهان در خود مطالعه در و همکاران)
 26/9 ،ایشان مطالعه اساس بر رسید. های پژوهش حاضر یافته
 اولیه مداخلات داخلی، بخش در شده بستری بیماران از درصد
 5 سطح رب منطبق درصد 03/0 و شواهد یک سطح بر منطبق
 با منطبق مداخله ،بیماری هیچ اند. کرده دریافت را شواهد
 ).50( است نکرده دریافت را 3 سطح شواهد
 طب نویسان برنامه و تاداناس توجه مورد که بعدی لهأمس
 نظران صاحب دغدغه عنوان به را آن بتوان شاید و است سنتی
است  ییها پژوهش وها  نامه پایان وضعیت ،دانست سنتی طب
ها  پژوهش این باشند. می انجام حال در سنتی طب عنوان به که
 عنوان تحت پزشکی علوم یها دانشکده سایر در گاهی که
 روش اساس بر موارد بیشتر در ،گیرند می انجام »سنتی طب«
 سنتی طب مبانی و اصول و هستند جدید طب و فارماکوگنوزی
 از حاصل نتایج ،قطعبه طور  که است نشده لحاظ ها آن در
 اعتباری ها، پژوهش گونه این و بود خواهد خدشه دچار ها آن
 و مکمل یها طب اکثر ندارند. بالین در کاربرد و استناد جهت
 و چهارگانه اخلاط و مزاج بر کیدأت با ،ایران سنتی طب ویژهه ب
 عوامل این همه و پردازند می بیمار درمان به ،بدن مدبره طبیعت
 رو، هستند. از این ثرؤم وی درمان شیوه و دارو نوع انتخاب در
 رعایت را مبانی و اصول این که ییها نامه پایان و تحقیقات
 .)20-15( ندارند استناد قابلیت ،باشند نکرده
 نتیجه:
 یادکتر آموزشی برنامه محتوای از بخشی که این وجود با
 ،است مرتبط شواهد به استناد با نوعی به سنتی طب تخصصی
 طول در باید شواهد بر مبتنی عملکرد مفهوم و نیست کافی اما
 پیشنهاد همچنین شود. داده آموزش کاربردی صورت به و دوره
 بر مبتنی طبابت جمله از مختلف عناوین با ییها کارگاه شود می
 برنامه در غیره و شواهد بر مبتنی صبحگاهی گزارش شواهد،
 شود. گنجانده رشته این دانشجویان کلیه آموزشی
 
 سپاسگزاری
 همه از را خود قدردانی و تشکر مراتب مقاله نویسندگان
 دارند. می اعلام ،نمودند شرکت طرح این در که تادانیاس
 راه از ارشد ینامه کارشناس انیپا از برگرفته ،مقاله این همچنین
 که باشد می بهشتی شهید دانشگاه پزشکی آموزش رشته دور
 مرکز علمی تأهی اعضای و مدیریت های حمایت از بدینوسیله
 گردد. می تشکر دانشگاه آن آموزش توسعه
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